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~ber  die AnwendungsmSglichkeiten der Ausdruckskunde innerhalb 
der Psychiatrie bestehen vielerlei Meinungen, die ihren Weft tells fiber- 
sch~tzen, teils zu gering achten. Die meisten Autoren besch~ftigen sich 
nur am Rande mit Ausdrucksph~nomenen, obwohl jeder Psychiater 
mehr oder minder bewul~t nach seinen Erfahrungen auf diesem Gebiet 
handelt. Und damit kommt er auch im al]gemeinen zurecht. 2qur in 
F~llen, wo der Patient im Schweigen beharrt, also bei schwer Depressiven, 

�9 bei k~taton StuporSsen, bei psychogen und bei wirklich Stummen ist er 
allein auf die Beobachtung der in Mimik nnd Gestik dargebotenen Er- 
scheinnngen angewiesen. Hier, in der isolierten Abh~ngigkeit yon Aus- 
drucksph~nomenen, wird zwar ihre Bedeutung begriffen, aber gleich- 
zeitig auch ihr zweifelhafter Wert. Es ze]gt sich, dal~ die Objektivit~t 
und Gt~ltigkeit einer D~agnose durchaus nicht einem ebenso giiltigen 
Ausdruck entspricht und dal~ dieser nut  ~ul~erst selten zu objektivieren 
ist. Ganz abgesehen davon, dab z. B. bei Paranoiden die Larvierung der 
wirklichen Erlebnisse eine groBe Rol le  spielt, da~ Psychopathen und 
Schizophrene ausgezeichnete Masken tragen kSnnen, die man erst nach 
l~tngerer Beobachtung und Besch~Lftigung mit dem Patienten und ohne 
dessert Mitteilungen oder die seiner Umgebung nur schwer liiften wiirde, 
ist auch der Ausdruck schon der gesunden PersSnlichkeit ein komplexes 
und schwer deutbares Ganzes. Dieses Ganze l~Lf3t sich zwar in ein Spek- 
t rum yon Nuancen zerlegen, aber ihre Zahl ist unendlich, und weder die 
AbtSnungen noch die Gesamtkomposition l~ssen sich sprachlich oder 
begrifflich unvertauschbar fixieren: sie bleiben individuell. Und so 
st~rk bewahrt sich diese persSnliche Pr~gung selbs~ in der Psychose, 
dal~ die Ausdrucksvers fast nie iiberhldividuell werden und 
den Rang yon Symptomen erreichen. 

,,Nur vereinzelte abnorme Seelenzust~Lnde, and auch diese nur in 
schwerster Form, zeigen eine Facies prol0ria '', sagt GI~IjI~LE ~, und Ktn~T 
SCI~ID~I~ 2 l~l~t nut  eine 3~0glichkeit often: ,Alle Inhalte kann man 
verschweigen und ableugnen, den schizophrenen Ausdruck kann man 
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nicht vcrbergen. Aber allein darau["; schrS~nkt er welter ein, ,,l~igt sich 
nur ganz selten eine Diagnose au['bauen". Dies legt einen ncgativen 
SehluI~ nahe: Daft die isolier~ Anwendung von Er~nlnissen der Aus- 
druckskunde selbst bei schizophrenen St6runyen kaum zum Er/olg /iihrt. 
Aber auch einen positiven: Man muff Ausdr~u~l,~serscheinungen zu dem 
Verhalten, zur Sit.uation, zu den Mitteilunjen, zu de.r Pers6nIicMceit des 
Patienten in Bcziehu~t setzen, und mit der Ein/iihlung in Motivzusam- 
menhiinge ihre Enlwicklun,g und ihre Wandlungcn u. U. auch liingere Zeit 
beobachten. Nur in der Zusammcnschau mit  anderen diagnostischen 
Zeichen kann die Beurteilung des Ausdrucks in allen Bereichcn der Psy- 
chiatrie fruchtbar werdcn. Die Psychiatric kcnnt bis jctzt, nut eine syste- 
matische Darstellung der Ausdrucksvcri%nderungen bei Geisteskrar~ken, 
aber sie betrifft  nur den Gesichtsausdruck, und KI~CHHOFr l besehr~inkt 
sich dabei im wesentlichcn auf die Besehreibung yon Einzelph~ino- 
mcnen. Wir wollcn in erster Linic dic umgreitbnden Kennzeiehen des 
cyclothymcn Ausdrueks zu [ixieren versucimn, ohne auf die Bezielmng 
zu den anatomischen Substraten einzugehen und ohne K6rperbau und 
Konstitution, oder den Ausdruck in scincn Teilerscheinungcn zu be t rach-  
ten. Untcr Ausdruek vcrstchen wir dabei vor allem den beweglcn 
Ausdruck, also Mimik und Gcstik, und wir nehmcn ihre J~hnliehkeit 
und ihre Abgrenzung gegeniiber Ausdrueksver~inderungen innerhalb dcr 
abnormen Spielarten seelischen ~,V(,sens und gegeniiber der Sehizophre- 
hie ins Blickibld. 

Die cyclothyme Depression kennzeichnet ein geschlossenes Ganzes 
yon PersSnliehkeitsverS_nderung, das wir in] Gebaren eyc]othymer 
Paticnten ebenso gcschlossen ausgedriickt finden. Alle Ausdrucksver- 
dnderungen belre[]en das Ganze der Gestik und Mimilc u ~  erseheiw~n 
deshalb durcl~jd~ujig und einheitlich. Die Traurigkeit, die Hemmung 
ergrcift nieht nut einzelne Teile dcr PersSnliehkeit; SehuMgefiihle 
und Angst durehtrtinken das ganze Wesen der Krankcn, und diese 
Symt)tome pr~igen Gesiehtsausdruek, ]-taltung und Geb~irdenspiel 
der .Paticnten mit derselben glciehgerichteten Kraft .  In~,'halb diezes 
Au~s'drucksganze.n gibt es keine /remden, abg(~p,'e,uflen od~r /~," sich 
stehenden Ausdrucksphd~mme.ne, uric z. B. bei der Schizophrenie. Dort 
kann isolicrt ein Grimassiercn, clue verschrobcne Bcwcgung, eine imrncr 
wiederholte Kopfwendung, eine milttrauische Gebiirde auftauchen, 
wghrend sonst entweder ein ganz anderes oder aueh unauffiilliges 
Ausdrueksmilieu herrseht. In (ler Cyelothymie seheint unableitbar un(t 
unwillkiMieh ein Geftihl, die Traurigkeit ,  aus der Mitte des Wesens 
aufzusteigen un(1 yon dort in die Peril)herie des Ausdrueks un- 
gcbroehen fortzustrahlen. )Iito ihrem Ausdruck aber stimmt. (tie 

1 K~RCUIIOFF, Tm: Der Gesichtsausdruck und seine Bahnen. Berlin 1922. 
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Wirkungsweise der Hemmung, der AuSdruek der Angst oder Sehuld so 
weitgehend iiberein, dab diese einzelnen Ziige das Gesamtbild im gleiehen 
Sinn f~rben und zusammenfassen. In dieser Gesehlossenheit liegt etwas 
Positives: Die Einfiihlung in solehe Ver~nderungen als Ganzes ist~ 
Mehter, weil sie den seelisehen Ablgufen und dem Ausdruek des Nor- 
malen parallel gehen. Aber andererseits ersehwert sie die Abgrenzung 
yon i~hnliehen Erseheinungen, die bei den abnormen Spielarten see- 
lisehen Lebens vorkommen. Wir denken an die abnorme Erlebnis- un4 
die innere Konfliktreaktion. 

AuSer der Geschlossenheit des Ausdrueks imponiert in der Cyelo- 
thymie noeh ihre Echtheit: Die mitgeteilten und ausgedriiekten Gemfits- 
bewegungen wirken ursprtinglieh erlebt. AusgedriMcte und erlebte 
Gemi~tsbewegungen entsprechen einander und er~cheinen kongruent. Die 
A usdrucksintensiti~t ist gegeniiber der Erlebnisintensitiit nicht gesteigert, 
aber auch nicht abgeschwiicht, sondern der Intensitiit des Erlebens ent- 
.sprechend. Daraus entsteht unmittelbar der Eindruclc des Echten. Das 
ist nicht immer so. Es gibt unechten Ausdruek und uneehte Gefiihle. 
Wenn jemand beim Tod eines Bekannten zwar Trauer empfindet, 
aber nieht so viel, als er ,,eigentlieh" vor sieh oder anderen erwarten 
miigge, ist die empfundene Trauer zwar nieht tief, abet eeht. Wenn 
jedoeh der Mangel an Tiefe zum BewuBtsein kommt, wird zus~tzlieh 
Trauer, die nicht unwillkiirlieh dem Strom der Bewegungen entstiegen 
ist, hervorgeloekt, ja vielleieht emporgepregg, und verwandelt sich in 
Tr//nen, welehe der geringen Intensit/~t des urspriingliehen Geftihls 
durehaus nicht entsprechen. In diesem Fall ist der Ausdruek dem k/inst- 
lieh summierten Geftihl aber nieht dem urspr/inglieh erlebten ad~quat. 
Er  kann deshalb trotzdem eeht erseheinen. Es gibt Pers6nlichkeiten, 
deren Ausdruek einen hohen Grad yon Eehtheit  erreieht, sogar wenn 
Geffihle, die fiberhaapt nieht vorhanden sind, zur Darstellung gebraeht 
werden. In diesem Fall entsteht ihr Erseheinungsbild naeh dem vor- 
gestellten Ausdruek dieser Geft~hle. Sehausl0ieler, Diplomaten, Redner 
sind gl~nzende Darsteller. Aber aueh der Pseudologe beherrseht das 
Instrument  des Ausdruckes so souver~n, dab niemand an der Echtheit  
seines Erlebens zweifelt. Der Grad der Eehtheit  wird in diesen F~llen 
yon der Gestaltungskraft und tier Vollkommenheit der A~sdrueksmittel 
~bh~ngig. Hier kann das ~usgedrfiekte dem erlebtea Gefiihl v6llig 
inkongruent sein, aber nnmittelbar fiberzeugend erseheinen. Aber dies 
setzt die besondere Zweeksituation und - -  wie im Falle des Pseudo- 
Iogen - -  die abnorme Pers6nliel~keit voraus. Normalerweise werden Ge- 
fiihle, deren Ausdruek dem erlebten Gefiihl weder naeh Intensitgt,  
Qualit~t oder Dynamik entspr icht ,  also inad~quat ist, auch uneeht 
erseheinen. Das unnatfirliehe, gespreizte Getue der Geltungssiiehtigen 
zeigt diese Diskrepanz zwisehen erlebtem und gesteigert dargestelltem 
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Geffihl deutlich. Aber auch in der Schizophrenie gibt es unechten 
Ausdruck. Ein Schizophrener kann sich auf die geschraubteste Art und 
Weise ausdriicken und gebgrden. Nicht nur, weft die erlebten Gemiits- 
bewegungen sehr flach sein k6nnen und g]eichzeitig ein krankhafter 
Ausdrucks- bzw: Darstellungsdrang besteht, also schon ein schwaches 
Antriebserlebnis iibersteigerte Ansschlgge zeitigt, sondern anch, weft 
sie sehr flfichtig und fast spielerisch erlebt nnd dargestellt erscheinen, 
und auBerdem weft bier eine primgre AusdrucksstSrung vorliegt. Jeden- 
falls muter die Tranrigkeit des CycIothymen durchaus echt an, d.h. 
unmittelbar erlebt und aus innerer NStigung entstanden, wenn auch 
nicht aus begreifbarer, sondem unab]eitbar, nnwillkfirlich, vital  

I~ehmen wir als Beispiel einen schwer depressiven, gehemmten 
Patienten. Er bewegt sich mit einem ~inimnm an Gebgrden, die dazu 
noch verlangsamt, wie mit Gewichten beschwert erscheinen. Die 8tirn 
runzelt sich bei heraufgezogenen Brauen, die Mundwinkel hgngen, der 
Gesichtsansdrnck wirkt durch die geringe Bewegtheit der mimischen 
1Kuskulatnr fast steinern. Die Haltung ist wie zur Erde gedriickt : Leicht 
vornfibergebeugt steht der Patient mit steifen Armen nnd Schultern da, 
lind nur zSgernd und schwerfgllig ha]ten wenig Worte den Kontakt mit 
der Umwelt aufrecht. Die Stimme hat jede Modu]ation verlorea, die 
Spraehe klingt eintSnig, gedgmpft. Wenn der Kranke die Hand gibt, 
]Sst sie sich kaum vom K6rper, aus der eigenen Sphgre; jede stgrkere 
Bewegang wird vermieden und jede nach oben oder ins Offene strebende. 
Die tiefe Traurigkeit sammelt sich im glanzlosen Bliek der wie mfide 
gewordenen Augen und enthiillt unmitte]bar das gequglte Innere des 
Patienten. 

Als Gegenstfiek dieser statiseh gewordenen die dynamisehe verzweifelte 
Form der Traurigkeit. Hier ]ammern die Patienten, yon /~ngstlieher 
Unruhe getrieben, fortw~hrend vor sieh hin, wiederholen monoton oder 
laut schluehzend immer neue Klagen und iibersehiitten jeden, der sieh 
n~hert, mit ihren Verzweiflungsausbrtiehen, ohne dessert Einwendangen 
oder Zusprueh iiberhaupt aufzunehmen. Dieselbe bedr~ngte und be- 
dr~ngende Unruhe h~lt das Gesieht in z~ekender Bewegung, und mit 
hilfesuehenden, entgegen oder naeh oben strebenden Geb~rden laufen 
die Kranken rastlos durehs Zimmer, als suehten sie einen Fixpnnkt, den 
sie doeh nirgendwo linden kSnnen. Im Gegensatz zu den starr Traurigen, 
die ganz in sieh gebnnden nnd gesehlossen sind, geraten sie ,,auger 
sieh", und ]ede Bewegung geht auch wirklieh naeh aul~en, ]eder Gefithls- 
impuls dr~ngt sofort naeh ~uGerung, obwohl in die ~berfiille des eigenen 
Getriebenseins kein anderes Sein mehr dringen kann. 

Im ersten Fall bekommt die Traurigkeit dureh das naeh innen Gerieh- 
fete oder innen Beharrende der Hemmung, im zweiten dureh die naeh 
auBen treibende Erregtheit ihre besondere F~rbung und Form, deren 
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weniger intensive Vorbilder uns yon ~;hnliehen Zust~nden der abnormen 
Situation oder PersSnliehkeit bekannt sind. Im Gegensatz dazu werden 
diese jedoeh immer noeh oder bald wieder einer Beeinflussung zug~ng- 
lieh, indes an der Cyelothymie jeder Steuerungsversueh wirkungslos 
abprallt. Und wghrend solehe reaktiven Zustande bald an Uberzeug~ngs- 
kraft  zu verlieren pflegen, weft sieh Gemfitsbewegung und Ausdruek naeh 
derartigen Steigernngen meist raseh erseh6pft, behalten die Cyelothymen 
das unmittelbar Eehte ihres Gebarens gegen jeden Widerstand und 
lunge Zeit bei. Fragen wit, warum sieh der eyelothyme Ausdruek so. 
iiberzeugend manifestiert, so ergeben sieh versehiedene Grfinde. 

1. ore stiirker, stetiger, unwillkiirlicher, ausschliel3licher und unbe- 
einflu[3barer eine Gemiitsbewegung ist, desto eindeutiger und iiberzeu- 
gender ist auch ihr Ausdruck. 

Schon beim Gesunden kommen Geffihle ihrem Grad und Wesen 
gemal3 zur Erscheinung, aber das Ausdrueksgesetz yon KLAGES 1 ,,jede 
Ausdrueksbewegung verwirklieht nach I Stgrke, Dauer und Richtungen- 
folge die Gestalt einer seelischen l~egung" wird in der Psychose erst 
recht bestatigt. 

Dies liegt vor allem an der Unwillkfirlichkeit, mit der in der Cyclo- 
thymie die vitale Gemtitsbewegung der Traurigkeit dem Strom des 
Erlebens entspringt und, je tiefer die Depression ist, desto hemmungs- 
loser die PersSnlichkeit fiberflutet. Da sie eben keine Reaktion auf  
&ndere Erlebnisse oder Gedanken darstellt, sondern frei steigt, ist sie 
auch einer Verarbeitung, Verdr~ngung oder Kompensation unzugang- 
lich und wird schliel31ieh so fibermaehtig, dag neben diesem GeffihI 
kein anderes Platz zu haben seheint, aber aueh kein anderes auftauchen 
kann, und also aueh sein Ausdruek so elementar und einseitig traurig 
wird. Nut in exzessiven Fallen, abet aueh da nut  ganz selten, l inden wir 
ahnliehe Zustande beim Gesunden, der jedoeh immer bis zu einem 
gewissen Grad beeinflugbar bleibt. KU~T SC~EIDEa beriehtet, dab die 
Sehizophrenen bei Luftangriffen vernfinftig reagierten, und fahrt fort:  
,,Sehwer gehemmten oder getrieben eyelothym Depressiven ist eine 
Zustandsunterbreehung weit weniger, vielleieht gar nieht mSglieh." 
Sie sind diesem Unwillkfirliehen ausgeliefert, weil sie aus voller innerer 
NStigung, wenn aueh ohne Grund traurig sind. Aus diesem unein- 
gesehrankten Preisgegebensein, aus der Intensitat  und AusschlieBlieh- 
keit eyelothymen Erlebens flieBt das Eehte und iJberzeugende in den 
depressiven Ausdruek fiber. 

2. Je tie/er die Depression geht, desto unmSglicher wird die Steuerung 
der eigenen Person. 

1 KLAGES, L.: Ausdrneksbewegung und Gest~ltungskraft. 3. u. 4. Auflagen, 
Leipzig 1923. 
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Sagten wir vorhin, der Depressive sei unbeeinflugbar, so meinte dies 
die Einwirkung yon aufien, abet gleiehzeitig kann der Patient aueh 
sieh selbst nieht steuern, d.h. weder seine Gemtitsbewegungen noeh 
deren Ausdruek. Wir mtissen dazu voraussetzen, dab der Gesunde ja 
seinen Ausdruek dauernd der Situation, dem Milieu, kurz, der Umwelt 
anpafit, dab eine teils unwillkiirliehe unbewufite, teils mehr willkfirliehe 
und bewuflte, stetige Steuerung erfolgt, welehe vorhandene Affekte nur 
mehr oder weniger zeigt, ihren Ausdruck mildert, sehw~teht, verbirgt, 
veriindert oder andererseits steigert. Dadureh erseheinen die seelisehen 
Regungen nut selten in derselben Intensit/~t und Fs wie sie erlebt 
sind, sondern naeh Durehgang dureh dies individuell versehieden setiarfe 
Kontrollorgan modifiziert, u. U. sogar verstellt. Demgegenfiber kommen 
in der Cyelothymie die Gemiitsbewegungen fast nngebroehen zur Er- 
seheinung und gewissermafien im Urzustand, ohne dab irgend etwas 
hinzugetan oder weggenommen w~re. Denn in der Psyehose verliert 
der willkfirliehe und rationale Anteil dieses gegnlativs, je naehhaltiger 
die Pers6nliehkeit ergriffen wird, an Kraft. Je uferloser die lmmotivierten 
Gefiitlle der Traurigkeit, der Angst oder gar Wahnideen den Patienten 
iibersehwemmen, desto weniger kann er diesen gebieten und desto weniger 
aueh ihrem Ausdruck. Mit diesem Abstandsverlust yon handelndem und 
erlebendem zum lenkenden Ieh, ja mit diesem Verlust an Steuerf~higkeit 
fiberhaupt werden Mle Ausdruekserseheinungen immer ungehemmter und 
eehter. Da also die Beziehung Seelenznstand-Ausdruek bei der Depression 
gewissermaflen ohne dazwisehengesehaltete Widerst~nde kurz gesehlossen 
ist, korrespondiert den immer st/~rkeren Geffihlen der Gedrfiektheit 
oder Verzweiflung ein elementar in die Augen springendesVerhalten. 

Wir sehen, dab dureh das Zusammenwirken der aufgehobenen 
Steuerungsfi~higkeit nnd der unter I. genannten Faktoren der cycle- 
thyme Ausdruek so zwingend and unverstellt wird, und dab die gegen- 
fiber dem Normalen erheblieh intensivierten Geffihle sieh entspreehend 
fiberzeugend kund tun. Wir haben bewuI3t gesagt, dab dies nur in der 
eyelothymen Depression gilt. Denn daft die Steuerungsf~higkeit in der 
Sehizophrenie ebenfalls ganz aufgehoben sein kann, erhellt aus der Er- 
fahrung. Abet andererseits besteht deft gleiehzeitig ein krankhafter 
Darstellungsdrang. Und afffierdem ist bei Sehizophrenen die Willkfir- 
liehkeit der Affekte und des Gebarens gesteigert, was zugleieh mit dem 
vermehrten Darstellungsdrang gerade zum umgekehrten Ergebnis wie 
bei der Cyelothymie ffihrt, n~mlieh zum Unechten, zur Manier. 

Bis jetzt besehifftigte uns nur der I~ahmen der Ausdrueksst6rungen, 
nieht der Ausdruek selber, z.B. der Traurigkeit 0der der tIemmung, 
und wit haben aueh nieht vor, ein spezielles Ausdruekssehema fiir die 
einzelnen seelisehen Zustgnde aufzustellen, sondern nut, auf wesentliche 
abnorme Ziige hinzuweisen. 
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Die Traurigkeit dr/ickt sich in der Cyclothymie oft wie die reaktiv 
bedingte aus, and sic kann als rein see]isehe Traurigkeit u. U. nur im 
Antlitz, in den Geb~den und den JuBerungen des Patienten erseheinen. 
Sie kann schwerere Bilder pr/igen als die reaktive Traurigkeit, aber bei 
leiehten Cyelothymien aueh harmlosere als z. B. bei einer tiefgehenden 
abnormen Erlebnisreaktion. Sehr oft tut sic sich besonders im K6rper- 
lichen kund und zeigt dann den Charakter des Vitalen (Ku~T SCIK:NEIDEI~). 
Darunter wird das Leibnahe dieser Tranrigkeit verstanden. Denn gerade 
im Leiblichen finder sie haufig ihren starksten Ansdruck, ja sogar einen 
schmerzlichen; denn dieser wird selbst kSrperliches Mi2gefiihl, Schwere 
der Glieder, Drnck auf der Brnst. In  keinem anderen seelischen Zustand 
ist ein Ge/i~hl so elementar ausgedri~clct, so im Leib manifestiert wie in 
der Cyctothymie. Zwar wird sieh aueh die Traurigkeit infolge tra~rig- 
machender Erlebnisse oft kSrper]ich niederschlagen, aber woh] selten 
in so sehweren Graden und so prim/~r. Die cyclothyme Traurigkeit, die 
in typisehen F/~llen aaf die Priidilektionsstellen des im Herz, in der 
Brust, im Kopf lokalisierten Gemiits zielt, wo also die Gemfitsbewegungen 
herzukommen seheinen, ist ein weiteres Zeiehen der Echtheit eyclo- 
thymen Ausdru~ks. ~an  glaabt manchmal fSrmIieh die Untrennbarkeit 
yon Gemiit und Leib zu Sloiiren, wenn z. B. eine Patientin sagt: ,,lViein 
Herz schafft noch ein biBchen depressiv." 

Die Hemmung kann einerseits Ausdruck der Traurigkeit sein - -  der 
Traurige wird lahm, langsam, initiativelos - -  aber die ttemmung entsteht 
in der Cyclothymie auch neben der Traurigkeit, und sic kann aueh ohne 
die Traurigkeit eine Phase einleiten oder noch iibrig bleibem Da sic 
sich weithin wie die Traurigkeit/~uBert, n/imlich alle Lebens- und Aus- 
drueksvorg/inge erschwert nnd verlangsamt, und sieh beide in ihrem 
Ausdrnck innig ver]Fleehten, kann man aus dem Erseheinungsbild der 
gehemmten Traurigkeit die Herkunft der Hemmung nieht erkennen und 
infolgedessen die reaktiv bedingte von der cye]othymen Hemmung nieht 
abgrenzen, l~ur dem Grad und der Wirkungsdauer nach kann diese 
jede reaktive iibertreffen, und dann erzeugt sic ~hnlich sehwere Zu- 
st/~nde wie die sehizophrene Hemmung. Steht die Hemmung ganz allein 
oder wirkt sic st/~rker als die anderen Symptome, so kann sic jeden 
bewegten Ausdruck lahmlegen. Beim versteinert Depressiven erseheint 
das Antlitz ausdruekslos oder fast ohne Ausdrucksbewegung. In diesem 
Zustand emlofinden die Patienten offenbar auch keine Traurigkeit mehr, 
sie sagen, es ist alles tot, leer, gelahmt. Und sie driicken so nur den tat- 
saehlichen Zustand cler vSlligen Erstarrung aus. 

Der Ausdruck der cyclothymen Angst ist unspezifisch und kann dem 
der schizophrenen ebenso gleiehen wie einem dutch Erlebnisse aus- 
gelSsten Angstzustand. Immerhin kann sie e~zessive Grade erreichen 
und lange Zeit anhalten. Denn diese Angst ist unbegriindet and unlenkbar 
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arts der Psychose entstanden und gen~hrt, nnd die Patienten sind 
iiberdies nicht in der Lage, sich den auftauchenden Wahneinfallen und 
Xngsten kritisch gegeniiber zu stellen, and sie zu entwerten. In  der Form 
der Versiindigungsideen und Schuldgefiihle wird sich die Angst beim 
Gehemmten mehr zum Niedergeschlagenen und Demiitigen, beim Er- 
regten mehr zum Verzweifelten abwandeln. Der Ausdruek des Sehuld- 
beladenen ist yon dem des Traurig-Angstliehen nieht zu unterseheiden. 
I3berhaupt ist die Erscheinungsform der einzelnen Xngste weniger yon 
ihrem Inhal t  als yon ihrem Grad und der Dynamik  abh/~ugig, die sieh 
in den versehiedenen Stufert der Erregtheit  i~ugert. Nut die paranoid 
gefi~rbte Angst gibt dem Antlitz und Geb~ren eine besondere Note: 
das miBgrauiseh Flackernde. 

Versuehen wit die bisherigen Erkenntnisse und Beobaehtungen aufs 
Klinische zu fibertragen, so ergibt sieh als t tauptkonst i tuens  des eyelo- 
thymen Ausdrueks die Trauriglceit und als umgreifende Charakteristika 
seine Echtheit und Geschlossenheit. Fiir die klassisehen und sehweren 
F~lle ist der Ausdruek, je tiefer die Psyehose geht, desto eindeutiger 
dutch die genannten Symptome gekennzeichnet. Diagnostiseh bedent- 
samer sind wegen ihrer H~ufigkeit und Sehwierigkeit die mittleren und 
leichteren F~lle. Sobald das Leitsympton der Trauriglceit wegflillt oder 
in den Hintergrund tritt, kommen die pathoplastisehen Yaktoren der 
PersSnlichlceit und des habituellen Gebarens sti~rlcer zur Erscheinung 
und /ormen das Bild der Psyehose. Nun ist aueh die Steuerungsf~higkeit 
der Gefiihle und des Ausdrucks nut  eingeschr~nkt nnd die PersSnlich- 
keit kann aus ihrem Abstand yore psychotischen Geschehen d~mpfen 
nnd versehleiern und das Individnelle gegenfiber der Psychose be- 
haupten. Je weniger die Traurigkeit in Erseheinung tritt, desto weniger 
evident ist auch der Ausdruelc der Cyclothymie, desto unsicherer die 
Diagnose, desto weniger lcann man vom Ausdrudc her iiberhaupt zur 
Entseheidung kommen. 

Nun kann die Tranrigkeit aus mehreren Griinden nicht in Erscheinung 
treten. Sie kann bewuflt verlarvt oder anch nur verdeckt sein, sie kann 
mit  anderem Ausdruck vermiseht sein, wie z. B. bei Cyclothymen, die 
im Umschlag zur Manie stehen oder aus der Manie kommen, oder sie 
kann infolge der besonderen Xrankheitsform nur sehwach ausgepriigt 
sein oder ganz /ehlen. Vor der Besprechung einzelner MSgliehkeiten 
wollen wir znerst den Begriff des habituellen Gebarens kliiren. 

Wie es habituelle Motive, Gefiihle nnd Stimmungen gibt, gibt es 
aueh ein habituelles Geba.ren (LEI~SC~I1). Wir verstehen darunter das 
best immten Pers6nliehkeiten angeborene Gebaren. Dies entsprieht zwar 
den PersSnliehkeiten, abet diese brauchen nicht deutlich darin zu er- 

1 L~sei~, Pm: Der Aufbau des Charakters. 3. Aufl. Leipzig 1948. 
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scheinen. Es gibt ~r die ausdrucksreich nnd ausdrncksarm, die 
often und versehlossen, geziigelt und nngehemmt sind, nnd andere, wo 
das Gebaren die dahinterstehende PersSnlichkeit weniger spiegelt als 
verbirgt nnd in der Form des Verbergens zwar wieder enthiillt, die Er- 
kennung ihrer Motive und Wesensziige jedoch sehr erschwert. Beim 
versehlossenen ~enschen dringen yon Natur die Innenvorg~nge kaum 
nach an]en,  w~hrend s ie beim offenen klar zntage liegen, andererseits 
ist beim Geziigelten willentlich ein Widerstand zwischen Gemiits- 
bewegung und Ausdruck gelegt und diese Einstel lung verbirgt  be- 
wuBt; ist die I-Ialtnng in strenger BewnBtheit errungen nnd erobert, 
so kann das Verbergen auch wieder ganz urtwillk~rlich geschehen. 
Zwischen ~ i t t e  des Erlebens und Peripherie des Ansdrncks kann ein 
kurzer oder sehr langer Weg liegen, und auf diesem kann das Erleben 
sich ebenso verseh~trfen wie steeken bleiben und bei den verschiedensten 
PersSnlichkeiten deshalb verschiedenen Ansdruck zeitigen bei gleicher 
Struktur,  Farbe, Dynamik und Fitlle des Erlebnisvorganges. 

Hier stehen wir an den Grenzen yon Ausdruckserkenntnis nnd Den- 
tung des sich ansdritckenden Erlebens. JAsPers ~ sagt: ,,An der Grenze 
dieser gn sich begreifbaren Tatbest~nde (tier Verstehbarkeit yon 
Ausdrnck und Sprache ist gemeint) steht das Innere, das keinen Aus- 
druck gewinnt, ~ber vielleicht Mitteilung, nnd das Inhere, das auch in 
keiner Mitteilnng sich kund gibt, aber Wirklichkeit hat im einmaligen, 
Unobjektivierbaren und Unwiederholbaren, das fitr die Erkenntnis nicht 
da ist, und doch Wirklichkeit hat ."  

Diesseits dieses Unbegreifbaren aber gibt es pers6nliche D~ner- 
haltungen in Hinsicht auf die Beziehung Inneres-Ansdruck, die ffir uns 
anschaulich werden, wenn auch das Wie dieser Beziehung dnnkel bleibt. 
In dieser Anschaulichkeit liegt ihre Bedeutung fiir das Klinische. 

Es gibt Charaktere, die sich in besonders hohem Mal~e stenern und 
gegeniiber der durchschnittlichen Labilit~t yon willktirlichem und nn- 
willkiirlichem Ausdruck einen gesteigerten Tonus entwickeln : Sie haben 
sieh sehr in der Gewalt. Es sind die Zuchtvollen, die sich daran gewShnt 
h~ben, ihre Geftihle zu verbergen, und deren markanteste Ausformnnger~ 
der Soldat und der Priester sind, die abet abgesehen yon dieser Berufs- 
oder Berufungshaltung iiberall in der menschlichen Gesellschaft vor- 
kommen. Ihre ~ imik  ist geb~tndigt, ihre Gestik gestrafft, die gewollte 
kiiustliche Bremsnng l~tBt nnr einen Bruehteil der inneren in der 
guBeren Bewegung offenbar werden. 

Geraten solche PersSnlichkeiten nnn in eine cyelothyme Depression, 
so bewahren sie anch jetzt ihre Maske. Zwischen wirklicher Stimmnng 

JASPers, K.: Allgemeine Psychopathologie. 4. Anti. Berlin und Keidel- 
berg 1946. 
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und deren Abbild besteht eine greBe Diskrepanz. Sie verlarven sich 
hinter einem L~cheln, geben sich sogar froh und verhiillen auch mit 
ihren Worten den tats~chlichen Zustand. Mitten in der Psychose bleibt 
ein Rest-Ich, das auf Grund seiner gepragten Haltung fiber die Wirk]ich- 
keit hinwegt~useht, obwohl der Patient schon oder noch tief in der 
Verstimmung ist. Werden solche larvierten Cyelothymien fibersehen, 
so kann dies die verhgngnisvollsten Fo]gen haben. 

Verdeclct kann die Psychose aus den versehiedensten Grfinden sein. 
Bei den yon Natur versehtossenen und ausdrucksarmen ~enschen dringt 
auch die cyclothyme Traurigkeit kanm an die Oberflgehe, und man 
vermag ihre innere Welt nicht zu ahnen, weft sie auch in ihren Mit- 
teilungen sparsam bleiben. Wir der=ken an das versehleierte Wesen des 
5stlichen Mensehen, dessen Gemfitsregungen sich nur sehr karg often- 

. baren, aber ebenso an die Unterbegab[en, die sieh kaum zum Ausdruek 
bringen kSnnen und deren Seele wie hinter unfibersteigbaren ~Iauern 
bleibt. Doch muB dies nieht mit dem Intelligenzgrad iibereinstimmen. 
Durchaus Normal-oder ~-berbegabte kSnnen gleichfalls die ausdrucks- 
lose Versch]ossenheit und Bewegnngsarmnt yon TSlpeln haben und in 
der Psychose ebenso arm bleiben, so daB die Diagnose gegenfiber de- 
pressiven Psyehopathen sehr sehwierig wird. 

Den Gegenpol bilden PersSnlichkeiten mit ausdrucksreiehem, sehr 
bewegtem und erfiillten Geb~rdenspiel. Wenn sie dazu Phantasie und 
Gestaltungskraft besitzen, kSnnen die vorgetragenen Beschwerden so 
demonstrativ wirken, dab man kanm an eine Psychose denkt. Wir halten 
deshalb au[3er der pri~psychotischen Pers6nlicMceit auch das 19ri~psy. 
chotische Gebaren liar ein wichtiges Moment zur Beurteilung cyclo- 
thymen A usdrucks. 

Am schwierigsten sind F~lle, bei denen die Traurig]ceit ganz fehlt 
und damit die Hauptgrundlage fiir den cyelothymen Ausdruck. Bei der 
,,depressio sine depressione" sind wir fast nur auf Mitteilnng und Explo- 
ration angewiesen; kommt aber bei fehlender Traurigkeit das demon- 
strative, gezierte oder gespreizte Gebaren Geltungssfiehtiger oder das 
ausdrueksreiche barocker PersSnlichkeiten dazn, und stehen kSrper- 
liche Beschwerden im Vordergrund, so wird man ]eicht verffihrt, an 
eine rein psychiseh bedingte Entstehung solcher Zustgnde zu denken. 

Dazu ein Beispiel: Eine 45j~hrige Patientin kommt nach mancherlei 
Behandlung in anderen Kliniken und bei vielen J~rzten Zur Auf- 
nahme. Die Diagnosen lauten: Hypochondrie, hysterisch.e PersSn- 
lichkeit, inhere Konfliktreaktion. Sie bringt klagsam eine Fi~lle 
rein kSrperlieher Beschwerden vor, ist mit allen ~rzten unzufricden, 
agiert mit gespreizten Gebarden und demonstriert wiehtigtueriseh 
die fiber den ganzen Leib verteilten SchmerZen, die nach ihren Angaben 



~lber den Ausdruck der cyclothymen Depression. 521 

kaum zu ertragen sind. Bei der Exploration ergibt sieh, dab sie 
zweifach ungliick]ich verheiratet war und vor kurzem yon einem 
Freund verlassen wurde, an den sie erotisch gebunden war. Sie 
lebt mit ihrer Mutter allein, unbefriedigt, unausgefti]lt. Eine psycho- 
therapeutische Beharldlung, welche die Beschwerden als rein psyehogen 
und Ausdruck ihrer Lebens- und Alterskrise bewertete, blieb ohne Er- 
foig. W~hrend des klinischen Aufenthaltes verst~rkt sich der Verdacht, 
daB diese Besehwerden zwar demonstrativ erscheinen, dab dahinter je- 
doch eine Cyclothymie sich verberge. Auch wirkt die Patientin manch- 
mal so labil und fast gehetzt, daB man an einer Psychose nieht mehr 
zweifeln kann. Eine Behandlung mit Elektroschocks fiihrt zum Erfolg 
und die Patientin wird beschwerdefrei entlassen. In ihrem Gebaren wirkt 
sie immer noch sehr bewegt, ausdrucksreich und tibertrieben. 

Man kSnnte sagen, die Elektrotherapie habe, >vie es yon Amerikanern 
und Englandern berichtet wird, eben eine Psyehopathin oder eine 
Neurose ,,geheilt" und durch die Sehoekwirkung den Cireulus vitiosus 
ihrer Klagen unterbrochen. Aber die andere Deutung, daB es sich dabei 
um die ,,hysterische" Form der Melaneholie handelte, erseheint nns 
sicher, sind nns doch sehr viele Falle i~hnlieher Symptomatik begegnet, 
bei denen sich aus dem Verlauf die Psychose bestatigte. ]~atiirlich 
kommt es gerade bier auf ein besonders genaues Erfassen der PersSnlich- 
keit, ihres individuellen Ausdrucksstils, ihrer Situation und auf den 
phasenhaften Beginn der Erkrankung an. Aber h~iufig haben Psycho- 
therapie und Analyse schon vorher allzuviel des Guten getan und die 
Behandlung auf der Suche nach Konflikten manehmal sogar jahrelang 
verzSgert. Darum erscheint nns diese Konstellation, welche durch das 
Fehlen der Trauriglceit, durch das Hauptsymptom kSrperlicher Beschwer- 
den und ein ausdrucksreiches oder gespreiztes Gebaren gekennzeichnet 
ist, besonders wichtig. 

Die leiehteren cyclothymen Depressionen entziehen sich einer genauen 
Fixierung des Ausdrucks, da die l~he  des l~ormalen in diesem sowieso 
schillernden Bereich alle Grenzen verwischt, und die pe'rsSnlichen 
Nuancen entscheiden. Je leiehter eine cyclothyme Depression ist oder 
wird, desto unspezifischer wird der Ausdruek, desto steuerbarer sind 
alle Gemiits- und Ausdrncksbewegungen, desto mehr ist Mimik und 
Gestik durch das Individuelle bestimmt, desto wichtiger wird Mitteilung 
und Exploration. 

Kommen wir zum SchluB noch einmal anf die beiden ersten Idealfiille, 
die gehemmte und die agitierte Depression zuriick, die uns als ttaupt- 
beispiel fiir eine mSgliche Ausdrueksdiagnostik dienten, so zeigt sich 
an ihnen das Janushafte des Ausdrucks iiberhaupt. Wir sagten: Je 
tiefer die Psychose, desto eindeutiger auch ihr Ausdruck und fahren 
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fort: Aber auch desto wichtiger, weil der Kontakt mit der Umwelt sich 
immer schwieriger gestaltet. Denn an diesem Punkt  der Kontaktunfi~hig- 
keit stehen wir schon wieder in der Differentialtypologie zur Schizo- 
phrenie. Denn wie soil man den versteinert Depressiven yon einem be- 
ginnenden schizophrenen Stupor und den jammernd Stereotypen yon 
einer ,,Jammermelancholie" unterscheiden ? Aber doch kann hier ein 
Ausdruekssymptom den Aussehlag geben. Wenn der Bewegungsablau[ 
des Gehemmten oder Erregten sich deutlich im Sinne des Manierier- 
ten verdndert, so ist eine Schizophrenie ]ast sicher. Bei dem oben 
geschilderten Fall war das gespreizte Gebaren pathoplastischer Faktor  
gewesen und hatte yon Anfang an die Form der Psychose bestimmt. 
Hier aber t r i t t  in der bisher echt anmntenden eyclothymen Ausdruckswe]t 
a]s ganz neues Moment plStzlieh dad Manierierte anf. In diesem Fall ist 
das Gespreizte Ausdruek der schizophrenen Erkrankung und nut  im 
Gegensatz zu dem bisher natiirlichen Gebaren, also a]s Wandlung des 
Gebarens innerhalb der Psychose eindeutig verwertbar. Allerdings darf  
man nicht glauben, es handele sich nur da, wo wir sehizophrene Aus- 
drucksstSrungen treffen, um Sehizophrenie. Auch wo keinerlei Ma- 
nierismea erscheinen, kann schon ein schizophrener ProzeB im Gange 
sein, wie bei den depressiv beginnenden Schizophrenien. 

Zum Problem, was als manieriert zu bezeichnen ist, k6nnen wit in 
diesem l~ahmen nur snmmarisch Stellnng nehmen. Bei ~anierierten 
entsteht der Ausdruck des Uneehten, Unnatiirlichen, :des Gespreizten 
und Geschranbten, des Feierlich-Pathetischen, des Gravit~ttischen und 
noeh anderer Formen. Dies  beruht einerseits auf einer Inkongruenz 
zwisehen erlebten, mitgetei]ten und dargestellten Gemiitsbewegungen, 
die den Betrachter unecht anmuten, und andererseits auf einer prim~ren, 
nicht weiter ableitbaren sehizophrenen A~sdrucksst6rung. 

An den Grenzfs zwischen leichter cyclothymer und reaktiver 
Traurigkeit, zwischen schwerer cyclothymer Phase und sehizophrenem 
Schub wird die Prob lem~ik  des Ausdrncks tiberb.aupt evident: I n  den 
leichten uncl mittleren FiilIen ist die Psychose vom Individuellen gepriigt 
und verdeclct, in den wirlclich schweren ist der Ausdruclc eindeutig, abet 
bier 8teht manchmal schon die Schizophrenie in Frage. Nur in einem 
sehmalen Raum, wo die Patienten sehwer depressiv und eclat erseheinen, 
kann ihr Aasdruck sowohl eine abnorme Reaktion als au ch  eine be- 
ginnende Schizophrenie unwahrseheinlich machen. In allen anderen 
F/~llen, welehe das Hauptkontingent bilden, kann der Ausdruek nur 
eines unter vielen diagnostisehen IIilfsmitteln sein: Eine M6gliehkeit, 
die dem Beobaehter in die Augen springt und dennoch zweideutig 
bleibt. Denn bei mangelnder Kri t ik kann der Ausdruck in die Irre fiihren 
und bei geseh~rfter Erfahrung und Methodik zum Wegweiser werden. 
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Zusammen[assung. 

Als wesentliche umgreifende Merkm~le des cyclothymen Ausdrueks 
werde~ seine Geschlossenheit und Echtheit ~ngesehen; darin unterscheidet 
sich die cyclothyme Ausdruekswelt yon der schizophrenen, ab~r auch 
yon dem manchmal  unechten Gebaren psychopathischer Pers6nlich- 
kciten. Innerhalb dieser iibergeordneten Kennzeichen erscheint als 
cyclothymes Charakterist ikum der Ausdruck der Traurigkeit; wie die 
eyclothyme Hemmung und Angst l~Bt sie sich jedoch nur nach Ausma[3 
und Wirkungsdauer yon ~hnlichen reaktiven Bildern abgrenzen. An zwei 
Fgllen wird der Ausdruck der gehemmten und agitierten Depression 
deutlich gem~eht. 

I m  einze]nen wird a uf  besondere diagnostisehe Schwierigkeiten hin- 
gewiesen, die dalin auftreten, wenrt der Ausdruck der Traurigkeit bewu[3t 
verlarvt, verdeckt, mit anderm Ausdruck vermischt oder schwach aus- 
gepr@t ist, oder wenn er ganz /chit. Als wichtiges Ausdrucksmoment 
erscheint das prdipsychotisehe Gebaren, welches d~s Bild der Psychose 
entscheidend formL und mhglieherweise - -  wenn dies Gebaren z .B.  
sehr demonstra t iv  ist - -  aueh die Psyehose selbst nnecht wirken 1~13~. 
Besonders leicht verlcannt wird die Cyclothymie, wenn einerseits ein 
gespreiztes Gebaren und kOrperliche Klagen im Vordergrund stehen, und 
andererseits die Traurigkeit iiberhaupt ]ehlt. 

Zum SchluB wird in den kontaktschweren F~llen der versteinerten 
Depression und der ,,Jammermelemcholie" die Di/[erentialtypologie zur 
beginnenden Sehizophrenie erhrtert, die dann gesichert seheint, wenn 
im eyc lo thymen  bisher eeht anmutenden Ausdrucksmilieu plhtzlieh 
M~nierismen auftreten. In  diesem t~all ist das manierierte Gebaren nicht 
pathoplastiseher Faktor, sondern A usdruck des schizophrenen Prozesses. 

Dr. S. EI~GEL, Heidelberg, Vo~s~r. 4. 


